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บทคัดย่อ
โครงสร้างประชากรไทยมีการเปลี่ยนแปลงประชากรวัยเด็กและวัยแรงงานมีแนวโน้มท่ีลดลง
เนื่องจากการลดลงของภาวะเจริญพันธุ ์ ขณะที่ประชากรผู ้สูงอายุมีอายุยืนขึ้นเนื่องมาจากพัฒนาการ 
ทางการแพทย์และสาธารณสุข เกิดความไม่สมดุลระหว่างประชากรผู้สูงอายุและก�าลังแรงงาน อย่างไรก็ดี 
จ�านวนผู ้สูงอายุที่เพิ่มขึ้นนั้นอาจไม่ใช่ปัญหาต่อระบบเศรษฐกิจ หากได้รับการส่งเสริมและสนับสนุน
อย่างเหมาะสม การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์บทบาทของผู้สูงอายุต่อความเจริญเติบโตทาง 
ด้านเศรษฐกิจ ด้วยวิธีการทบทวนเอกสาร บทความงานวิจัยและงานวิชาการที่เกี่ยวข้อง ผลการศึกษาพบว่า 
หากรัฐมีนโยบายการจัดการสังคมผู ้สูงอายุทั้งในมิติเศรษฐกิจและสังคม ครอบคลุมนโยบายแรงงาน 
การศึกษา สาธารณสุขและสวัสดิการสังคม รัฐสนับสนุนและส ่ง เสริมการลงทุนในทุนมนุษย ์ 
ทั้งการศึกษา การอบรม การวิจัย อันน�าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิตท�าให้ผู้สูงอายุมีความรู้มีทักษะ ขยายอายุ 
เกษียณเพื่อให้ผู้สูงอายุพึ่งพาตนเองได้มากขึ้น การดูแลรักษาสุขภาพอย่างต่อเนื่องท�าให้ผู้สูงอายุ มีสุข
ภาวะที่ดี ไม่เป็นปัญหาต่อครอบครัวและสังคม มอบโอกาสให้ผู้สูงอายุมีส่วนร่วมในระดับชุมชนและท้อง
ถิ่น ตลอดจนสร้างความรู ้ความเข้าใจและวางแผนเตรียมการออมเงินตั้งแต่ในวัยท�างานเพื่อใช้จ่ายใน 
วัยเกษียณ การด�าเนินการดังกล่าวท�าให้สามารถบริหารจัดการสังคมผู้สูงอายุได้อย่างยั่งยืน และเป็นการ
สร้างบทบาทของผู้สูงอายุต่อความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจผ่านการลงทุนในทุนมนุษย์
ค�ำส�ำคัญ: การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากร  สังคมผู้สูงอายุ  ทุนมนุษย์  ความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ 
 Abstract
 Thailand’s demographic changed, child and labor force are declining due to a decrease 
in total fertility rate. The development of medical and public health leads to population aging has 
longevity. This situations cause unbalance between population aging and labor force. However, it 
is not an economic and social problem so this study want to analyze the role of population aging 
on economic growth by document research and scholarly work related. The study finds that if the 
government has an appropriate policy to manage an aging society, both in economic and social 
dimensions. The government policies should cover labor, education, health and social welfare 
policies. Especially, the government support and promote investment in human capital, i.e., 
177
วารสารศรีนครินทรวิโรฒวิจัยและพัฒนา (สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์) ปีที่ 9 ฉบับที่ 17 มกราคม - มิถุนายน 2560
บทน�า
 หากประเทศใดมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้น
ไป มีสัดส่วนเกินร้อยละ 10 หรือประชากรที่มีอายุ 
65 ปีขึ้นไป เกินร้อยละ 7 ของประชากรทั้งประเทศ 
ถือว ่าประเทศนั้นได ้ก ้าวเข ้าสู ่สังคมผู ้สูงอายุ 
(Aging Society) และประเทศนัน้จะเข้าสูส่งัคมผูส้งูอาย ุ
โดยสมบรูณ์ (Aged Society) หากพบว่าประชากรอายุ 
60 ปีขึ้นไป มีสัดส่วนเกินร้อยละ 20 หรืออายุ 65 ปี
ขึ้นไป เกินร้อยละ 14 ของประชากรทั้งประเทศ ซึ่ง
จากข้อมูลขององค์การสหประชาชาติ พ.ศ. 2558 
พบว่า มีจ�านวนผู้สูงอายุทั่วโลกประมาณ 900 ล้าน
คน หรือคิดเป็นร้อยละ 12.3 ของประชากรทั่ว
โลกและเมื่อพิจารณาข้อมูลจากตารางท่ี 1 การจัด
อันดับจากสัดส่วนประชากรผู้สูงอายุต่อประชากร
ในประเทศ พ.ศ. 2558 พบว่า ประเทศญี่ปุ ่นมี
สัดส่วนของประชากรท่ีมีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ต่อ
ประชากรในประเทศคิดเป็นร้อยละ 33.1 สูงเป็น
ล�าดับที่ 1 ของโลก ขณะที่ประเทศไทยมีสัดส่วนของ
ประชากรที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ต่อประชากรใน
ประเทศคิดเป็นร้อยละ 15.8 อยู่ในล�าดับที่ 63 จาก
จ�านวน 201 ประเทศ [1]
education, training and research that lead to life-long learning skills, knowledge and skill of the 
elderly. Extending the retirement age to population aging has more self-reliance. Continuing health 
care can make good health not to be a burden for the family and society. Providing opportunities for 
seniors to participate in local and community level. Along with creating has a better understanding 
and planning of the working-age savings to spend in retirement period. Such the policies lead to the 
management of an aging society in a sustainable manner as well as create the role of population 
aging on economic growth through investment in human capital. 
Keywords: Demographic Changes, Aging Society, Human Capital, Economic Growth
ตำรำงที่ 1 การจัดอันดับจากสัดส่วนประชากรผู้สูงอายุต่อประชากรในประเทศ พ.ศ. 2558
อันดับ ประเทศ 60 ปีขึ้นไป อันดับ ประเทศ 60 ปีขึ้นไป
1 Japan 33.1 52 China, Taiwan 18.6
2 Italy 28.6 53 Republic of Korea 18.5
3 Germany 27.6 54 TFYR Macedonia 18.5
4 Finland 27.2 55 Aruba 18.5
5 Portugal 27.1 56 Ireland 18.4
6 Greece 27.0 57 Cyprus 18.0
7 Bulgaria 26.9 58 Singapore 17.9
8 Martinique 26.2 59 Albania 17.8
9 Croatia 25.9 60 Republic of Moldova 16.6
10 Latvia 25.7 61 Armenia 16.3
11 Malta 25.6 62 Israel 15.8
12 Sweden 25.5 63 Thailand 15.8 
ที่มา: United Nations. (2015) [1]
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จากโครงสร ้ า งประชากรโลก และ
ประชากรไทย เมื่อพิจารณาข้อมูลในตารางที่ 2 
พบว่า ประสบปัญหาเดียวกัน คือ ประชากรวัยเด็ก
และวัยแรงงานมีแนวโน้มที่ลดลง ขณะที่ประชากร
สูงอายุมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง ส�าหรับ
ประเทศไทย พบว่า ได้เริ่มเข้าสู ่สังคมผู้สูงอายุ 
(Aging Society) ตั้งแต่ พ.ศ. 2548 เนื่องจากขณะ
นั้นประเทศไทยมีประชากรตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไปต่อ
ประชากรในประเทศ คิดเป็นสัดส่วนร้อยละ 10.3 
อันเป็นผลมาจากการด�าเนินนโยบายด้านประชากร
และการวางแผนครอบครัว ความก้าวหน้าทางด้าน
การแพทย์และสาธารณสุข ตลอดจนความก้าวหน้า
ในการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทย 
ส่งผลให้คนไทยมีความรู ้ในการดูแลสุขภาพเพิ่ม
มากขึ้น ท�าให้มีอายุยืนยาวขึ้น [2] เม่ือพิจารณา
จากตัวเลขการคาดประมาณประชากร พบว่า พ.ศ. 
2568 ประชากรในประเทศไทยที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป 
จะมีจ�านวนเพิ่มขึ้น คิดเป็นสัดส่วนร้อยละ 20.0 ของ
ประชากรทั้งหมด เท่ากับว่าประเทศไทยจะกลาย
เป็น “สังคมผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์” ภายในระยะ
เวลานับจากนี้อีก 9 ปี  
ตำรำงที่ 2 โครงสร้างประชากรโลก และประชากรไทย พ.ศ. 2543-2568
ประชำกรโลก1 ประชำกรไทย2
พ.ศ.
จ�ำนวน
รวม
(พันคน)
0-14 
ปี
(%)
15-59 
ปี
(%)
60 
ปีขึ้นไป
(%)
จ�ำนวน
รวม
(พันคน)
0-14
 ปี
(%)
15-59 
ปี
(%)
60 
ปีขึ้นไป
(%)
2543 6,070,578 30.1 59.9 10.0 62,237 24.7 65.9 9.4
2548 6,453,627 28.3 61.3 10.4 64,765 23.0 66.7 10.3
2553 6,830,282 27.0 61.9 11.1 67,042 21.2 67.1 11.7
2558 7,349,472 26.1 61.6 12.3 67,959 19.7 64.5 15.8
2563 7,540,238 25.2 61.2 13.6 70,821 19.0 64.2 16.8
2568 7,581,455 24.2 60.8 15.0 72,288 18.0 62.0 20.0
ที่มา: 1World Population Ageing 1950-2050, Population Division, DESA, United Nations [3]
 2การคาดประมาณประชากร พ.ศ. 2553-2583 ส�านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ
 สังคมแห่งชาติ [4]
 ส�าหรับประเทศไทย การที่ครอบครัวมี
บุตรจ�านวนน้อยลง การครองโสดมากขึ้น ส่งผลให้
จ�านวนเด็กและวัยแรงงานลดลง ขณะที่การพัฒนา
ทางด้านการแพทย์ที่เพิ่มขึ้นท�าให้ผู้สูงอายุมีอายุ
ยืนยาวขึ้น ส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงในโครงสร้าง
ประชากรไทย ทั้งนี้  ยังไม ่นับรวมการย้ายถิ่น 
นอกจากนี้ แนวโน้มการอยู่ร่วมกันเป็นครอบครัว
ใหญ่ลดลง ส่งผลให้ทั้งผู้สูงอายุและผู้เข้าสู่วัยสูง
อายุต้องเก็บออมเงินไว้เพื่อใช้จ่ายในยามเกษียณ 
และหากเงินออมมีไม่เพียงพอก็จะกลายเป็นภาระ
แก่สังคมในที่สุด โดยภาครัฐจึงต้องจัดสวัสดิการ
ต่างๆ ให้เหมาะสมและเพียงพอ เมื่อพิจารณา
ตารางท่ี 3 ผลประมาณการรายได้ภาครัฐ ราย
ได้ประชาชาติ รายจ่ายสวัสดิการผู ้สูงอายุ พ.ศ. 
2555-2564 พบว่า รายจ่ายสวัสดิการผู้สูงอายุ ใน
ปีงบประมาณ 2555 คิดเป็นจ�านวนเงิน 1.7 แสน
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ล้านบาท และเพิ่มขึ้นเป็นจ�านวนเงิน 4.6 แสน
ล้านบาท ในปีงบประมาณ 2564 หรือเพิ่มข้ึน 
เป็น 3 เท่า ภายในระยะเวลา 9 ปี นอกจากนี้ 
เมือ่พจิารณาสดัส่วนรายจ่ายสวสัดกิารผูส้งูอายตุ่อราย 
ได้ประชาชาติ และสัดส่วนรายจ่ายสวัสดิการผู้สูง
อายุต่อรายได้ภาครัฐ ในช่วงปี พ.ศ. 2555-2564 
พบว่า สัดส่วนท้ังสองเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง แสดง
ให้เห็นถึงภาระทางการคลังของไทยท่ีมีแนวโน้มสูง
ขึ้นในอนาคต
ตำรำงที่ 3 ผลประมาณการรายได้ภาครัฐ รายได้ประชาชาติ รายจ่ายสวัสดิการผู้สูงอายุ พ.ศ. 2555-2564
ปีงบประมำณ
พ.ศ.
รำยได้
ประชำชำติ
(ล้ำนบำท)
รำยได้
ภำครฐั
(ล้ำนบำท)
สดัส่วนรำย
ได้ภำครฐั
ต่อรำยได้
ประชำชำติ 
(%)
รำยจ่ำย
สวัสดกิำร
ผูส้งูอำยุ3
(ล้ำนบำท)
สดัส่วนรำย
จ่ำยสวัสดกิำร
ผูส้งูอำยุ
ต่อรำยได้
ประชำชำติ 
(%)
สดัส่วนรำย
จ่ำยสวัสดกิำร
ผูส้งูอำยตุ่อ
รำยได้ภำครฐั 
(%)
2555 11,382,602 2,250,674 19.8 170,528 1.50 7.58
2556 12,179,384 2,580,934 21.2 190,957 1.57 7.40
2557 13,031,941 2,871,702 22.0 217,191 1.67 7.56
2558 13,944,177 3,146,808 22.6 249,510 1.79 7.93
2559 14,920,269 3,418,560 22.9 281,893 1.89 8.25
2560 15,964,688 3,700,968 23.2 314,661 1.97 8.50
2561 17,082,216 3,996,009 23.4 352,450 2.06 8.82
2562 18,277,971 4,312,720 23.6 389,565 2.13 9.03
2563 19,557,429 4,653,521 23.8 427,570 2.19 9.19
2564 20,926,449 5,016,065 24.0 464,009 2.22 9.25
ท่ีมา: การประมาณการงบประมาณส�าหรับผู้สูงอายุและแหล่งที่มาของเงิน, สถาบันวิจัยเพื่อการพัฒนา
ประเทศไทย ส�านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ และส�านักงานส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้
ด้อยโอกาส และผู้สูงอายุ, มีนาคม 2555 [5]
หมายเหตุ: 3รายจ่ายสวัสดิการผู้สูงอายุ ได้แก่ เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ บ�านาญข้าราชการภายใต้ระบบเดิม 
กองทุนการออมแห่งชาติ บ�านาญข้าราชการภายใต้กองทุนบ�าเหน็จบ�านาญข้าราชการ
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 ทั้งนี้ หากประเทศไทยจะเตรียมความ
พร ้อมในการรองรับป ัญหาภาระทางการคลัง
จากสังคมผู ้สูงอายุ โดยเรียนรู ้การเปลี่ยนแปลง
โครงสร้างประชากร ศึกษานโยบายการจัดการ
สังคมผู้สูงอายุทั้งในมิติของเศรษฐกิจและสังคม ให้
ความส�าคัญในทุนมนุษย์โดยส่งเสริมและสนับสนุน
บทบาทของผู้สูงอายุ เช่น การเรียนรู ้ตลอดชีวิต 
การขยายอายุเกษียณ การส่งเสริมการดูรักษา
สุขภาพ รวมทั้งให ้ชุมชนและท้องถิ่นเข ้ามามี
บทบาทในการจัดสวัสดิการภายใต้การมีส่วนร่วม
ของผู้สูงอายุ การด�าเนินการดังกล่าวท�าให้สามารถ
บริหารจัดการสังคมผู้สูงอายุได้อย่างยั่งยืน ลดภาระ
ทางการคลัง และน�าไปสู ่ความเจริญเติบโตทาง
เศรษฐกิจได้ในท่ีสุด การศึกษาในคร้ังนี้จึงเป็นการ
วิเคราะห์เบื้องต้นที่เกี่ยวข้องกับการเปลี่ยนแปลง
โครงสร้างประชากร กรณีภาวะเจริญพันธุ์ลดลงและ
อายุยืนขึ้น นโยบายการจัดการสังคมผู้สูงอายุใน
มิติของเศรษฐกิจและสังคม ประกอบด้วย นโยบาย
แรงงาน นโยบายการศึกษา นโยบายสาธารณสุข 
นโยบายสวัสดิการสังคม ตลอดจนบทบาทของผู้สูง
อายุที่มีต่อความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ กรณี 
การขยายอายุเกษียณท�าให้ผู้สูงอายุพึ่งพาตนเองได้ 
การเรียนรู้ตลอดชีวิตท�าให้ผู้สูงอายุมีความรู้มีทักษะ 
การดูแลสุขภาพท�าให้ผู้สูงอายุมีสุขภาวะที่ดี และ
การมีส่วนร่วมในระดับชุมชนและท้องถิ่นของผู้สูง
อายุ ดังแสดงในภาพที่ 1
การดแูลสขุภาพท าใหผู้ส้งูอายุมสีขุภาวะทีด่ ีและการมสีว่นร่วมในระดบัชุมชนและทอ้งถิน่ของผูส้งูอายุ ดงัแสดงใน
ภาพที ่1 
 
การเปล่ียนแปลงโครงสรา้งประชากร ทฤษฎีทางเศรษฐศาสตรท่ี์เก่ียวขอ้ง 
1. ภาวะเจรญิพนัธุล์ดลง (Fertilize decreasing) 
2. อายุยนืขึน้ (Longevity increasing) 
 
    รายได้ การบริโภค และการออม 
   สงัคมผูสู้งอาย ุ
  (Aging Society) 
 The Life Cycle Model  
 Overlapping Generations Model  
นโยบายการจดัการสงัคมผูสู้งอายุ   
มิติทางด้านเศรษฐกิจ 
1. นโยบายแรงงาน  
2. นโยบายการศกึษา  
มิติทางด้านสงัคม 
3. นโยบายสาธารณสขุ  
4. นโยบายสวสัดกิารสงัคม  
  
 
 
 
 
 
    การลงทุนและความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ 
  การลงทุนในทุนมนุษย ์
               (Invest in Human Capital) 
 Lucus 
 Mankiw, Romer and Weil  
บทบาทของผูสู้งอายุ 
ท่ีมีต่อความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ  
 
1. การขยายอายุเกษยีณ ผูส้งูอายุพึง่พาตนเองได ้
2. การเรยีนรูต้ลอดชวีติ ผูส้งูอายุมคีวามรูม้ทีกัษะ 
3. การดแูลรกัษาสขุภาพ ผูส้งูอายสุขุภาวะทีด่ ี
4. การมสีว่นร่วมในระดบัชุมชนและทอ้งถิน่ 
ผูส้งูอายุมสีว่นร่วม  
  
  
 
ภาพท่ี 1 กรอบแนวความคดิ (Conceptual Framework) 
 
 จากทฤษฎเีศรษฐศาสตร ์พบว่า มคีวามสมัพนัธก์นัระหว่างรายได ้การบรโิภคและการออมของครวัเรอืน
ในระบบเศรษฐกจิ เน่ืองจากนิยามการออม หมายถงึ รายไดค้รวัเรอืนหกัดว้ยรายจ่ายการบรโิภค ส าหรบัทฤษฎทีี่
เป็นทีรู่จ้กั คอื แบบจ าลองวงจรชวีติ (The Life Cycle Model) ตามแนวคดิของ Franco Modigliani, Albert Ando 
and Richard Brumberg [6] กล่าวว่า การบรโิภคมไิดข้ึน้อยู่กบัรายไดใ้นขณะนัน้ แต่ขึน้อยู่กบัการคาดคะเนรายได้
ตลอดช่วงอายุขยัทัง้หมด ทัง้ในอดตี ปจัจุบนั และอนาคต โดยการบรโิภคของบุคคลส่วนใหญ่ จะบรโิภคเพื่อให้
ได้รบัความพอใจสงูสุด ณ ขณะใดขณะหนึ่ง และการที่บุคคลออมกเ็นื่องมาจากความต้องการมเีงนิไวใ้ชใ้นการ
บรโิภคยามสงูอายุหรอืเมื่อไม่มรีายไดจ้ากการท างาน จากทฤษฎกีารบรโิภคทีค่ านึงถงึวงจรชวีติน้ี ผูบ้รโิภคจะน า
รายไดต้ลอดชวีติและมูลค่าทรพัยส์นิทีถ่อือยู่มาเป็นตวัก าหนดการบรโิภคและการออม  โดยการบรโิภคมแีนวโน้ม
เพิม่ขึน้ค่อนขา้งคงที ่ขณะทีร่ายไดผู้บ้รโิภคจะค่อยๆ เพิม่ขึน้ในช่วงตน้ จนกระทัง่ถงึช่วงหนึ่งซึง่เป็นช่วงทีม่รีายได้
สงูทีส่ดุ หลงัจากนัน้จะค่อยๆ ลดลง เน่ืองจากช่วงตน้และช่วงปลายของชวีติเป็นช่วงทีม่ปีระสทิธภิาพในการท างาน
ภำพที่ 1 กรอบแนวความคิด (Conceptual Framework)
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 จากทฤษฎีเศรษฐศาสตร์ พบว่า มีความ
สัมพันธ์กันระหว่างรายได้ การบริโภคและการออม
ของครัวเรือนในระบบเศรษฐกิจ เนื่องจากนิยาม
การออม หมายถึง รายได้ครัวเรือนหักด้วยรายจ่าย
การบริโภค ส�าหรับทฤษฎีที่เป็นที่รู ้จัก คือ แบบ 
จ�าลองวงจรชีวิต (The Li fe Cycle Model) 
ตามแนวคิดของ Franco Modigliani, Albert Ando 
and Richard Brumberg [6] กล่าวว่า การบริโภค
มิได้ขึ้นอยู่กับรายได้ในขณะนั้น แต่ขึ้นอยู่กับการ
คาดคะเนรายได้ตลอดช่วงอายุขัยทั้งหมด ทั้งใน
อดีต ปัจจุบัน และอนาคต โดยการบริโภคของ
บุคคลส่วนใหญ่ จะบริโภคเพื่อให้ได้รับความพอใจ
สูงสุด ณ ขณะใดขณะหนึ่ง และการที่บุคคลออมก็
เนื่องมาจากความต้องการมีเงินไว้ใช้ในการบริโภค
ยามสูงอายุหรือเมื่อไม่มีรายได้จากการท�างาน จาก
ทฤษฎีการบริโภคที่ค�านึงถึงวงจรชีวิตนี้ ผู้บริโภค
จะน�ารายได้ตลอดชีวิตและมูลค่าทรัพย์สินที่ถืออยู่
มาเป็นตัวก�าหนดการบริโภคและการออม โดยการ
บริโภคมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นค่อนข้างคงที่ ขณะที่ราย
ได้ผู้บริโภคจะค่อยๆ เพิ่มขึ้นในช่วงต้น จนกระทั่ง
ถึงช่วงหน่ึงซ่ึงเป็นช่วงที่มีรายได้สูงที่สุด หลังจาก 
นั้นจะค่อยๆ ลดลง เนื่องจากช่วงต้นและช่วงปลาย 
ของชีวิตเป็นช่วงที่มีประสิทธิภาพในการท�างานต�่า
กว่าช่วงกลางของช่วงชีวิตหรือวัยท�างาน จึงเป็น
เหตุผลให้ช่วงต้นและช่วงปลายของชีวิตมีค่าใช้
จ่ายจะมากกว่ารายได้ที่หาได้ ส่วนในช่วงกลางของ
ช่วงชีวิตเป็นช่วงที่มีประสิทธิภาพในการท�างานสูง 
ท�าให้ผู้บริโภคมีรายได้มากกว่าค่าใช้จ่าย ผู้บริโภค 
ในช่วงวยัท�างานจงึน�ารายได้ส่วนทีเ่กนิกว่าค่าใช้จ่าย 
มาออมเพื่อให้มีเงินใช้ในการด�ารงชีพ ณ ช่วงปลาย
ชีวิต [7-8]
 ส�าหรับอีกทฤษฎีที่พัฒนาต่อจากทฤษฎี
แบบจ�าลองวงจรชีวิต คือ แบบจ�าลองคนเหลื่อมรุ่น 
(Overlapping Generat ions Model, OLG) 
ตามแนวคิดของ Diamond และ Samuelson [9-10] 
โดยเน้นความสัมพันธ์ของคนข้ามรุ่นและการด�ารงชีวิต 
เหลื่อมกันกล่าวคือ ทุกคนจะต้องผ่านชีวิต 3 วัย 
วัยเด็ก วัยท�างาน และวัยสูงอายุ ดังน้ัน ณ เวลาใดเวลา 
หนึ่งจะมีคน 3 รุ่นคาบเกี่ยวกัน คือ รุ่นที่หนึ่งเรียกว่า 
วัยสูงอายุ ได้แก่ ปู่ ย่า ตา ยาย รุ่นท่ีสองเรียกว่า 
วัยท�างาน ได้แก่ พ่อ แม่ และรุ่นท่ีสามเรียกว่า วัยเด็ก 
ได้แก่ ลูก โดยแบบจ�าลองนี้มีความสัมพันธ์ข้ามรุ่น 
ซึ่งหมายถึง มีการถ่ายโอนรายได้ และการช่วย
เหลือกัน เช่น วัยเด็กต้องพึ่งพาพ่อแม่ในการเลี้ยง
ดูและส่งเสียเล่าเรียน ขณะที่วัยสูงอายุพึ่งพาบุตร
ในเรื่องการด�ารงชีพ ดังนั้น คนรุ่นท่ีสองวัยท�างาน 
จึงนับว่ามีบทบาททางเศรษฐกิจและสังคมสูงท่ีสุด 
เนื่องด้วยนอกจากต้องเลี้ยงดูบุตรแล้ว ยังต้องดูแล 
หรือส่งเสียให้บุพการีอีกด้วย แต่ในความจริง 
ณ ปัจจุบัน มีผู้สูงอายุจ�านวนไม่น้อย ที่สามารถ 
พ่ึงตนเองได้ เพราะว่าได้สะสมความม่ังค่ังมามากเพียง 
พอ ท�าให้บางคนมีรายได้แม้ยามเกษียณ เช่น ได้รับ
บ�าเหน็จบ�านาญ หรือ เงินได้ประจ�าจากกรมธรรม์ 
ประกันชีวิตแบบบ�านาญ เป็นต้น อย่างไรก็ดี ค�าว่า 
การพึ่งพานั้น อาจไม่ได้หมายถึงเพียงแต่เงินทอง 
แต่อาจหมายถึงพึ่งพาที่ไม่เป็นตัวเงิน เช่น การ
ช่วยเหลือในการดูแลสุขภาพ การใช้ชีวิตประจ�าวัน 
การเดินทางออกไปนอกบ้าน เป็นต้น [11]
 การออมและการลงทุนมีความสัมพันธ์
กัน เนื่องจากเงินท่ีจะน�าไปลงทุนได้มาจากเงิน
ออม ดังนั้น การออม จึงถือเป็นส่วนส�าคัญในการ
ลงทุนเพื่อก่อให้เกิดความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ 
การลงทุนนี้จะหมายรวมถึง การลงทุนทางด้าน
กายภาพ (Physical Capital) ได้แก่ เครื่องมือ
เครื่องจักร สิ่งปลูกสร้างและซอฟแวร์ในการผลิต
สินค้าและบริการ เป็นต้น และการลงทุนทางด้าน
ทุนมนุษย์ (Human Capital) ได้แก่ การลงทุนใน
ทุกประเภทท่ีเกี่ยวข้องกับมนุษย์ ได้แก่ การศึกษา 
การวิจัย การลงทุนในสุขภาพ และการประกันชีวิต 
เป็นต้น เนื่องจากมนุษย์ เป็นทั้งเจ้าของวัตถุดิบ 
เป็นแรงงาน เป็นผู้ผลิต และเป็นผู้บริโภค ดังนั้น จึง
นับได้ว่า ทุนมนุษย์มีบทบาทส�าคัญต่อความเจริญ
เติบโตทางเศรษฐกิจ เนื่องจากเป็นทั้งผู้สร้างและ 
เป็นผู้รับผลจากความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ นั้น
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ทฤษฎีการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ
เนื่องจากทุนมนุษย์ มีหลายแนวคิดด้วยกัน ส�าหรับ
ทฤษฎีที่ เป ็นที่รู ้จัก คือ การเจริญเติบโตทาง 
เศรษฐกิจตามแบบจ�าลองของ Lucas [12 ] 
ซึ่งให้ความเห็นว่า ทุนมนุษย์ คือ ความรู้และความ
ช�านาญที่มีอยู่ในแรงงาน ทุนมนุษย์จึงเป็นปัจจัย 
การผลิตชนิดหนึ่งในการผลิตสินค้าและบริการ 
โดยความรู้หรือทักษะเหล่านี้ได้มาจากการตัดสินใจ 
ของแรงงานว่าจะเลือกสะสมความรู้หรือจะท�างาน 
หากเลือกลงทุนเรียนหรือหาทักษะความรู้ในปัจจุบัน 
ก็ต้องเสียสละการบริโภคในปัจจุบันเพื่อแลกกับ
ผลตอบแทนที่จะเพิ่มขึ้นในอนาคต อันเป็นผลมา
จากการมีทักษะความรู้มากขึ้น ในการศึกษาของ 
Lucas ได้เสนอว่า เทคโนโลยีของในแต่ละประเทศ 
แยกเป็นสองลักษณะ คือ ส่วนที่หนึ่งที่เป็น Pure 
Technology ที่มีเหมือนกันทุกประเทศ ส่วนที่สอง 
เป ็นผลมาจากทุนมนุษย ์  (Human Capi ta l ) 
ของแต่ละประเทศ โดยเฉพาะส่วนทีส่องนี ้ทนุมนษุย์ 
จะมีมากข้ึนเมื่อคนในสังคมส่วนใหญ่มีทักษะสูง
ขึ้น จากผลการศึกษานี้จึงสามารถอธิบายว่า ท�าไม
ประเทศทั้งหลายที่มีเทคโนโลยีระดับเดียวกันจึง
เจริญเติบโตในอัตราที่แตกต่างกัน ทั้งนี้เนื่องจาก 
การผลิตของหน่วยผลิตนอกจากจะขึ้นกับระดับ
การใช้เทคโนโลยีแล้ว ยังขึ้นกับระดับทุนมนุษย์โดย
เฉลี่ยต่อหัวของประเทศด้วย
ส� าหรับอีกทฤษฎีที่ เกี่ ยวข้องกับทุน
มนุษย์ คือ การเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจตาม
แบบจ�าลองของ Mankiw, Romer and Weil 
(MRW) [13] ได้ทบทวนแนวคิดของแบบจ�าลอง 
Solow [14] ท่ีศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการ
ลงทุนกับการออม โดย MRW ได้เพิ่มปัจจัยการ
ผลิตที่ส�าคัญ คือ ทุนมนุษย์ เข้าไปในแบบจ�าลอง 
จากการศึกษาข้อมูลจาก 98 ประเทศ พบว่า 
ความแตกต่างของรายได้ในแต่ละประเทศเกิดจาก
ความแตกต่างของการสะสมทุนกายภาพและทุน
มนุษย์ของแต่ละประเทศ ซึ่งประเทศที่มีผลผลิต
ต่อแรงงานสูง จะมีระดับของเทคโนโลยีระดับสูง 
ระดับการลงทุนในทุนกายภาพสูง ระดับการสะสม
ทักษะความรู้หรือการลงทุนในทุนมนุษย์สูง และ
อัตราการเติบโตของประชากรต่�า ซึ่งการศึกษา
ของ MRW นี้  สามารถน�ามาประยุกต์ใช้ได้ใน
ประเทศไทย เนื่องจากประเทศไทยมีการสะสมทุน
ท้ังทุนกายภาพและทุนมนุษย์ โดยเฉพาะทุนมนุษย์
ท่ีรัฐพยายามส่งเสริมให้มีการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
ท�าให้เป็นผู้สูงอายุมีความรู้มีทักษะ แนวนโยบาย
การขยายอายุเกษียณ ท�าให้ผู้สูงอายุพึ่งพาตนเอง
ได้ การดูแลรักษาสุขภาพ ท�าให้ผู้สูงอายุสุขภาวะที่
ดี การส่งเสริมการมีส่วนร่วมในระดับชุมชนและท้อง
ถิ่น ท�าให้ผู้สูงอายุมีส่วนร่วม ลดการให้เปล่าหรือรัฐ
แบกภาระฝ่ายเดียว ท�าให้สามารถลดภาระทางด้าน
การคลังได้ 
ผลการศึกษา
การศึกษาในครั้ งนี้ ได ้พิจารณาใน 3 
ส่วนองค์ประกอบที่มีความเชื่อมโยงกัน คือ การ
เปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากร นโยบายการ
จัดการสังคมผู้สูงอายุในมิติของเศรษฐกิจและสังคม 
ตลอดจนบทบาทของผู้สูงอายุท่ีมีต่อความเจริญ
เติบโตทางเศรษฐกิจ 
1) กำรเปลี่ยนแปลงโครงสร้ำงประชำกร
การเพิ่มขึ้นของจ�านวนผู ้สูงอายุอย่าง
ต่อเนื่อง ส่งผลให้ประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูง
อายุมาตั้งแต่ พ.ศ. 2548 สาเหตุส�าคัญของการ
เปลี่ยนแปลงสู ่สังคมผู้สูงอายุ คือ การลดลงของ
ภาวะเจริญพันธุ์หรืออัตราการเกิดท่ีลดลงและการ
มีอายุยืนขึ้นหรือลดภาวะการตาย [15] โดยเฉพาะ
อัตราภาวะเจริญพันธุ์รวม (Total Fertility Rate; 
TFR) ลดลงอย่างชัดเจนตั้งแต่ช่วงหลังแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับท่ี 3 ท่ีเน้นการ
วางแผนครอบครัว ท�าให้โครงสร้างของประชากร
เปลี่ยนแปลงไป [16] สอดคล้องกับการศึกษาของ
ปราโมทย์ ประสาทกุล [17] และข้อมูลประชากร
สูงอายุไทย พบว่า จ�านวนบุตรโดยเฉลี่ยต่อสตรี
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หน่ึงคนตลอดวัยเจริญพันธุ์ได้ลดลงเป็นล�าดับจาก 
4.9 คน ต่อสตรี 1 คน ใน พ.ศ. 2517 เหลือเพียง
ประมาณ 1.6 คน ต่อสตรี 1 คน ใน พ.ศ. 2556 และ
เหลือประมาณ 1.3 คน ใน พ.ศ. 2576 [18] ขณะที่
ผู้สูงอายุไทยมีอายุยืนข้ึนอย่างต่อเนื่อง จากข้อมูล
ดัชนีวัดความยืนยาวของชีวิต (Longevity) พบว่า
ประชากรไทยมีอายุคาดเฉลี่ยเม่ือแรกเกิดเพิ่มขึ้น 
กล่าวคือ ปีพ.ศ. 2507-2508 อายุคาดเฉลี่ยเมื่อแรก
เกิดของเพศชายเท่ากับ 55.2 ปีและของเพศหญิง 
61.8 ปี เมื่อถึงปี พ.ศ. 2538-2539 อายุคาดเฉลี่ย
เมื่อแรกเกิดของเพศชายเพิ่มขึ้นเป็น 70.0 ปี และ
ของเพศหญิง 75.0 ปี จากการประมาณการโดย
ส�านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ อีกประมาณ 30 ปีข้างหน้า พบว่า 
อายุคาดเฉลี่ยเมื่อแรกเกิดของเพศชายเป็น 76.0 ปี
และของเพศหญิง 82.7 ปี ผลจากการเปลี่ยนแปลง
ดังกล่าวส่งผลให้เกิดปัญหาความไม่สมดุลระหว่าง
ประชากรผู้สูงอายุและก�าลังแรงงาน [16] นอกจาก
นี้ยังพบว่า รูปแบบการอยู่อาศัยของครัวเรือนไทย
มีการเปลี่ยนแปลงไปพร้อมกันกับการเปลี่ยนแปลง
ของโครงสร้างประชากร กล่าวคือ ผู ้สูงอายุอยู ่
ตามล�าพังมากขึ้น [19] ท�าให้รัฐจ�าเป็นต้องหา
นโยบายการจัดการสังคมผู้สูงอายุให้สอดคล้องกับ
สถานการณ์โครงสร้างประชากรที่เปลี่ยนแปลงไป
2) นโยบำยกำรจัดกำรสังคมผู้สูงอำยุ 
 การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างรวดเร็ว มี
ปัจจัยหลักมาจากการพัฒนาทางด้านเศรษฐกิจ
และสังคม การพัฒนาทางด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข จึงเป็นเหตุท�าให้หลายๆ ประเทศ
ในโลกรวมทั้ งประเทศไทย จ�า เป ็นต ้องปรับ
กระบวนการเพื่อหานโยบายการจัดการสังคมผู้สูง
อายุอย่างสอดคล้อง ทั้งในมิติทางด้านเศรษฐกิจ
และสังคม ทั้งในส่วนที่เกี่ยวข้องกับนโยบายแรงงาน 
นโยบายการศึกษา นโยบายสาธารณสุข และ
นโยบายสวัสดิการสังคม 
มิติทางด ้านเศรษฐกิจ ประกอบด้วย
นโยบายแรงงานและนโยบายการศึกษา ในส่วน
ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายแรงงาน พบว่า รัฐบาลจะ
ต้องส่งเสริมให้มีการออมตั้งแต่วัยท�างานให้มาก
ขึ้น และขยายอายุการท�างานหรือเพิ่มโอกาสการ
ท�างานให้กับผู้สูงอายุที่ยังมีสุขภาพดีและมีความ
รู้ความสามารถ เพื่อให้ผู้สูงอายุมีรายได้เพียงพอ
ในการด�ารงชีวิต โดยไม่ต้องพึ่งพาบุตรหลานหรือ
ภาครัฐมากนัก [20] นอกจากนี้ การสร้างโอกาส
ในการท�างานให้แก่ผู ้สูงอายุ จะช่วยบรรเทาการ
ขาดแคลนแรงงานในอนาคต อันเกิดจากสัดส่วน 
ของประชากรในวัยท� างานลดลงได ้ อีกด ้วย 
จากการจดัท�าแนวทางการด�าเนนิการและกลไกระดบั 
ชาติในการขับเคลื่อนนโยบายการจ้างงานผู ้สูง
อายุ [21] พบว่า การขับเคลื่อนนโยบายการจ้าง
งานผู้สูงอายุ ควรครอบคลุมประเด็นการส่งเสริม
การจ้างงานในระบบทั้งภาครัฐและเอกชนและการ
ขยายโอกาสด้านอาชีพของผู้สูงอายุนอกระบบท่ี
ต้องการท�างาน เพื่อให้เกิดการปฏิบัติทุกภาคส่วน
อย่างเป็นระบบ ดังนั้น เพื่อเป็นการเตรียมความ
พร้อมในสังคมสูงอายุในอนาคต รัฐบาลควรท่ีจะ 
ปฏิรูปนโยบายและการจัดการผู ้สูงอายุเสียใหม่ 
ดังที่ Bongaats [22] ให้ข้อเสนอแนะว่า รัฐบาลควร
ส่งเสริมการมีบุตรเพื่อเพิ่มก�าลังแรงงานทั้งหญิง 
และชายในระบบเศรษฐกิจ ควรลดการให้เปล่า
หรือให้รัฐแบกภาระแต่ฝ่ายเดียว และควรขยาย
อายุการเกษียณออกไป การขยายอายุเกษียณนี้จะ
ท�าให้ลดภาระการคลังด้านเงินบ�านาญ เนื่องจาก
ผู ้สูงอายุยังคงสามารถท�างานได้ สอดคล้องกับ
การศึกษาของ Elmeskov [23] ที่ เห็นด้วยว่า 
ควรก�าหนดค�านิยามของการเกษียณอายุเสียใหม่
โดยการขยายอายุเกษียณออกไป ซึ่งในระยะยาว 
จ ะ ส า ม า ร ถ ล ด ก า ร ข า ด ดุ ล ง บ ปร ะ ม า ณ ไ ด ้ 
ส�าหรบัในส่วนทีเ่กีย่วข้องกบันโยบายการศกึษา พบว่า 
แนวทางในการพัฒนาผู้สูงอายุให้มีภาวะสุขสมบูรณ์ 
และน�าไปสู ่การแก ้ไขป ัญหาภาระพึ่ งพิงทาง 
คอืการส่งเสรมิการศกึษาหรอืการเรยีนรูต้ลอดชวีติเพือ่ 
สนองความต้องการในการเรียนรู ้ตลอดชีวิตของ 
ผู้สูงอายุ [24-25]
มิติทางด้านสังคม ประกอบด้วยนโยบาย
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สาธารณสุขและนโยบายสวัสดิการสังคม จากการ
ศึกษาของพรชัย ฐีระเวช และคณะ [26] ในส่วนที่
เกี่ยวข้องกับนโยบายสาธารณสุข ส�าหรับรายจ่าย
สวัสดิการด้านการรักษาพยาบาลของประเทศไทย 
ได ้แก ่  โครงการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
เงินสมทบกองทุนประกันสังคมใน 4 กรณี คือ 
เจบ็ป่วย ทพุพลภาพ คลอดบตุร และตาย และค่ารกัษา 
พยาบาลข้าราชการ มแีนวโน้มเพิม่ขึน้อย่างต่อเนือ่ง 
ในช่วงเวลา 10 ปี พ.ศ. 2556-2576 เฉลี่ยร้อยละ 
5.0 ต่อปี จึงได้เสนอให้ภาครัฐควบคุมรายจ่าย ดังนี้ 
ยึดถือหลักการกระจายความเสี่ยงและ
การสร้างความเท่าเทียม จัดตั้งองค์กรกลางเพื่อ
ก�ากับดูแลทางการเงินและเจรจาต่อรองในการ
ซื้อบริการจากสถานพยาบาลต่างๆ ตลอดจน
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ส�าหรับในส่วน
ที่เกี่ยวข้องกับนโยบายสวัสดิการสังคม ตามที่
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย มาตรา 53 
ก�าหนดไว้ว่า บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์
และไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพ มีสิทธิได้รับ
สวัสดิการสิ่งอ�านวยความสะดวกอันเป็นสาธารณะ
อย่างสมศักดิ์ศรี และความช่วยเหลือที่เหมาะสม
จากรัฐ 
ดังนั้น จึงควรก�าหนดแนวทางปฏิบัติ
ตามรัฐธรรมนูญให้เห็นอย่างเป็นรูปธรรม ส�าหรับ
รายจ่ายสวัสดิการด้านการดูแลผู้สูงอายุ ได้แก่ เงิน
เบี้ยยังชีพคนชรา  เงินสมทบกองทุนประกันสังคม 
กรณีชราภาพและสงเคราะห์บุตร เงินอุดหนุน 
กองทุนการออมแห่งชาติ เงินเบี้ยหวัดบ�าเหน็จ
บ�านาญข้าราชการ และเงินสมทบเข้ากองทุน
บ�าเหนจ็บ�านาญข้าราชการ (กบข.) มีแนวโน้มเพิม่ขึน้ 
อย่างต่อเนื่องในช่วงเวลา 10 ปี พ.ศ. 2556-2576 
เฉลี่ยร้อยละ 8.2 ต่อปี จึงได้เสนอให้ปรับเพิ่ม
อายุเกษียณของแรงงาน ควรปรับปรุงการจ่าย
ผลประโยชน์ของกองทุนประกันสังคม เพื่อให้มี
ความสอดคล้องกับรายรับจากเงินสมทบ และ
ปรับเพิ่มอัตราเงินสมทบ และเพดานเงินเดือนที่
ใช้ในการค�านวณเงินสมทบ และส่งเสริมบทบาท
ของประชาชนให้ออมเงินในช่วงที่ยังท�างานอยู ่ 
สอดคล้องกับการศึกษาของวรเวศม์ สุวรรณระดา 
และวรวรรณ ชาญด้วยวทิย์ [27] ทีเ่สนอให้ประเทศไทย 
ออกแบบระบบบ�านาญแห่งชาติท่ีเหมาะสมและเป็น
ไปได้ โดยให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการออมขณะ
ท�างาน เพื่อเป็นการลดภาระของภาครัฐในส่วนที่
เกี่ยวข้องกับสวัสดิการสังคม
3) บทบำทของผู ้สูงอำยุที่มีต ่อควำมเจริญ
เติบโตทำงเศรษฐกิจ
การเข้าสู ่สังคมผู้สูงอายุ หมายถึง การ
ที่สัดส่วนแรงงานต่อประชากรในประเทศปรับลด
ลง ขณะท่ีสัดส่วนผู้สูงอายุต่อประชากรในประเทศ
ปรับเพิ่มขึ้น ซึ่งส่งผลในเชิงลบต่อการจัดเก็บภาษี
รายได้ เกิดความไม่สอดคล้องกันระหว่างรายจ่าย
สวัสดิการของผู ้สูงอายุที่ เพิ่มขึ้นกับการจัดเก็บ
รายได้ที่มีแนวโน้มลดลง ซึ่งเป็นปัจจัยเสี่ยงทาง
ด้านการคลังที่ไม่อาจหลีกเลี่ยงได้ นักวิชาการ
หลายท่านที่มีความเห็นตรงกันในเร่ืองผู ้สูงอายุ
กับภาระทางด้านการคลัง เช่น การศึกษาราย
จ่ายเงินบ�าเหน็จบ�านาญ ของ Verbič & Spruk 
[28] จ�านวน 33 ประเทศ โดยอยู่ในกลุ่ม OECD 
จ�านวน 31 ประเทศ และนอกกลุ ่ม OECD อีก
จ�านวน 2 ประเทศ พบว่า โครงสร้างประชากร
ท่ีเปลี่ยนแปลงไปมีสาเหตุมาจากอัตราการเกิด
ลดลงและคนมีอายุขัยเพิ่มมากขึ้น ส่งผลให้ค่าใช้
จ่ายเงินบ�านาญของภาครัฐสูงขึ้นตามอัตราส่วน
พึ่งพิงวัยชรา (Old-Age Dependency Ratio) ที่
สูงขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของ Ono [29] 
ท่ีชี้ให้เห็นว่า การเพิ่มขึ้นของจ�านวนผู้สูงอายุจะ
ท�าให้รัฐรับภาระในส่วนของเงินบ�านาญข้าราชการ 
(pay-as-you-go) เพิ่มขึ้น เนื่องจากรัฐต้องจ่าย
เงินจ�านวนหนึ่งให ้แก่ข ้าราชการแต่ละคนเมื่อ
เกษียณอายุ ตามสูตรการค�านวณที่อิงจากเงิน
เดือนสุดท้ายและอายุงานเป็นหลัก งบประมาณ
นี้จัดตั้งไว้ครั้งละ 1 ปี ตามแต่การค�านวณยอด
ของผู้ครบเกษียณอายุในปีนั้นๆ โดยมิได้มีการกัน
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เงินส�ารองล่วงหน้าระยะยาวและมิได้ก�าหนดให ้
สมาชิกสะสมเงินออมไว ้ ในยามเกษียณอายุ 
การเพิม่ขึน้ของจ�านวนผูส้งูอายโุดยเฉพาะข้าราชการ 
นี้จึงส ่งผลต่อการขาดดุลงบประมาณที่เพิ่มขึ้น 
ดังนั้น หากให้ผู้สูงอายุมีส่วนร่วมในระบบบ�าเหน็จ
บ�านาญ ลดการให้เปล่าหรือรัฐรับภาระฝ่ายเดียว 
ท�าให้สามารถลดภาระทางการคลังลงได้ ในส่วน
ของรายจ ่ายสวัสดิการค ่ารักษาพยาบาลของ 
Elmeskov [23] ที่ศึกษาในกลุ่มประเทศยุโรป และ 
Bongaats [22] ที่ศึกษาในกลุ ่มประเทศ G-7 
พบว่า แนวโน้มของผู ้สูงอายุที่เพิ่มขึ้นจะน�าไปสู ่
ระดับของภาระทางการคลังที่สูงขึ้น ผลการศึกษา
ที่ผ่านมาสอดคล้องกับการศึกษาของ Tabata [30] 
ที่พบความสัมพันธ์ในทิศทางเดียวกันระหว่างเงิน
อุดหนุนของภาครัฐและอายุคาดเฉลี่ย กล่าวคือ 
ภาระการคลังทางด้านสวัสดิการค่ารักษาพยาบาล
ในอนาคตจะเพิ่มขึ้นตามจ�านวนผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้น 
อาจท�าให้การรับสวัสดิการในคนรุ ่นต่อๆ ไปนั้น 
ลดลง ดงันัน้ ประกนัสงัคมทางด้านสขุภาพจงึอาจเป็น 
หนทางแก้ไขท่ีสามารถลดภาระการคลังดังกล่าวได้ 
และจากข้อเสนอของ Thomas [31] ศึกษาภาระการ
คลังในประเทศสาธารณรัฐเชค เสนอว่า หากรัฐบาล
มีการปฏิรูปด้านภาษี ด้านรายจ่าย และสวัสดิการ
สังคม จะสามารถลดแรงกดดันทางด้านการคลัง
ของประเทศอันเป็นผลมาจากการเข้าสู่สังคมผู้สูง
อายุได้ นอกจากนี้ยังเสนอให้มีการปรับเพิ่มอัตรา
ภาษีมูลค่าเพ่ิมขึ้นจากเดิม ลดภาระจากการจ่าย
ผลประโยชน์ด้านสุขภาพลงและปรับระบบบ�าเหน็จ
บ�านาญโดยให้ขยายอายุเกษียณจาก 60 ปี เป็น 65 
ปี พร้อมกับปรับจ�านวนปีในการท�างานที่จะได้รับ
บ�านาญจาก 25 เป็น 35 ปี  ซึ่งจากการประมาณ
การภาระทางการคลังในอนาคตพบว่า การขาดดุล
งบประมาณจะลดลงร้อยละ 0.5 ต่อ GDP ภายใน 
1 ปีหลังจากปฏิรูปและลดลงร้อยละ 0.25 ต่อ GDP 
ภายใน 2 ปี หลังจากปฏิรูป ซึ่งส่งผลดีต่อดุลงบ
ประมาณของรัฐบาลในระยะยาว 
ส�าหรับการศึกษาการงบประมาณส�าหรับ 
ผู ้สูงอายุและแหล่งท่ีมาของเงินในประเทศไทย 
ป ีพ.ศ. 2555-2564 ของสถาบันวิจัยเพื่อการ 
พัฒนาประเทศไทยส�านักส ่งเสริมและพิทักษ ์ 
ผู ้สูงอายุและส�านักงานส่งเสริมสวัสดิภาพและ
พิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู ้ด้อยโอกาส และผู้สูงอายุ 
[32] พบว ่า รายได ้ภาครัฐมีแนวโน ้มเพิ่มขึ้น 
ภายใต้สมมติฐานการขยายตัวเศรษฐกิจกรณีฐาน
ที่ร้อยละ 7 ต่อปี จะท�าให้รายจ่ายด้านสวัสดิการ
ของผู้สูงอายุจะเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็วเช่นกัน และ 
จากการศึกษาของศาสตรา สุดสวาสดิ์  และ 
สยาม สระแก้ว [33] เกี่ยวกับการประมาณการ 
งบประมาณรายจ่ายในโครงการสวัสดิการสังคม
ในช่วงระยะเวลา 10 ปี พ.ศ. 2557-2566 พบว่า 
โครงการทีจ่ะก่อให้เกดิภาระการคลงั เรยีงตามล�าดบั 
จากมากไปน้อย คือ เงินเบี้ยหวัดบ�าเหน็จบ�านาญ
ข้าราชการ กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
เบีย้ยงัชพีผู้สงูอาย ุกองทุนบ�าเหนจ็บ�านาญข้าราชการ 
สวัสดิการรักษาพยาบาลข้าราชการ และกองทุน
ประกันสังคม ดังนั้น การใช้งบประมาณเพื่อจัด
สวัสดิการให้แก่ผู ้สูงอายุ ควรเป็นสวัสดิการท่ี 
ตอบสนองต่อความต้องการของผู้สูงอายุส่วนใหญ่
ได้อย่างมีประสิทธิภาพมากที่สุดและไม่ก่อให้เกิด
ปัญหาทางการเงินแก่รัฐบาลในอนาคต
อย่างไรก็ด ีการเพิม่ขึน้ของจ�านวนผูส้งูอายุ 
อย่างรวดเร็วอาจไม่เป็นปัญหาต่อภาระการคลัง
มากนัก หากผู้สูงอายุเป็นผู้สูงวัยท่ีมีคุณภาพหรือ 
มีวุฒิวัยระดับสูง ทั้งนี้ เนื่องจากผู้สูงอายุที่มีสุขภาพ
ดี จะไม่เป็นภาระพึ่งพิงของครอบครัวและยังคง
สามารถท�างานหารายได้ให้กับตนเองเพื่อสร้าง
ความมั่นคง จะเป็นผลดีต่อระบบเศรษฐกิจในระดับ
จุลภาค นอกจากนั้น ยังเป็นผลดีในระดับมหภาค 
คือ สามารถลดงบประมาณด้านการรักษาพยาบาล 
จากภาครัฐลงได ้ อีกด ้วย จากการศึกษาของ 
สภุจกัษ์ แสงประจกัษ์สกลุ [34] เกีย่วกบัระดบัวฒิุวยั 
ของผู้สูงอายุไทย พ.ศ. 2554 ใน 3 ด้าน คือ ด้าน
สุขภาพ ด้านการมีส่วนร่วม และด้านความม่ันคง 
พบว่า ผู้สูงอายุมีวุฒิวัยในระดับปานกลาง โดยมี
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วุฒิวัยด้านสุขภาพดีที่สุด รองลงมาคือ วุฒิวัยด้าน 
ความมัน่คงและด้านการมส่ีวนร่วม อาจเป็นผลมาจาก 
การด� า เนิ น ง านที่ ผ ่ านมาของประ เทศไทย 
โดยเฉพาะการให้ความส�าคัญกับการเตรียมตัวและ
การส่งเสรมิสขุภาพผูส้งูอาย ุเป็นส�าคญั ดงันัน้ เพือ่ให้ 
ผู ้สูงอายุเป็นผู้มีวุฒิวัยเพิ่มขึ้นในทุกด้าน รัฐบาล
ควรให้ความส�าคัญในเรื่องการท�างานของผู้สูงอายุ
เพื่อเสริมสร้างความม่ันคง และส่งเสริมให้ผู้สูงอายุ
มีส่วนร่วมในสังคมด้วย สอดคล้องกับการศึกษา
ของนักวิชาการที่ใช้ทฤษฎีแบบจ�าลองคนเหลื่อม 
รุ ่น (Overlapping generations model, OLG) 
[35-39] ทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างอัตราการตาย
กับการลงทุนในทุนมนุษย์ พบว่า มีความสัมพันธ์ใน
ทิศทางเดียวกัน กล่าวคือ หากคาดว่าชีวิตมีความ
ยืนยาวเพิ่มขึ้นก็จะส่งผลให้ระยะเวลาในการลงทุน 
ทางด้านการเรียนเพิ่มขึ้นดังนั้น 
นอกจากนี้ จ�านวนบุตรในครอบครัวก็มี
ผลต่อการลงทุนทางด้านการเรียนด้วย กล่าวคือ 
ครอบครัวใดเมื่อมีบุตร พ่อและแม่จะต้องท�าการ
ตัดสินใจที่จะจัดสรรเงินรายได้เพื่อลงทุนทางด้าน
การศึกษาให้แก่บุตรแต่ละคน จากการศึกษาของ 
Lee and Mason [40] ครอบครัวที่มีอัตราการเกิด
ต�่า จ�านวนบุตรน้อย ครอบครัวนั้นสามารถให้บุตร
ได้รับการศึกษาแบบมีคุณภาพได้ และเมื่อพิจารณา
ระบบการศึกษาทั่วโลก พบว่า ทุนการศึกษามีความ
แตกต่างกันในแต่ละประเทศ โดยทั่วๆ ไป ระบบ
การศึกษาแบ่งออกเป็น 3 ประเภท คือ ทุนที่มา
จากภาครัฐ ทุนที่มาจากภาคเอกชน และทุนที่มา
จากการร่วมมือกันระหว่างภาครัฐและเอกชน จาก
การศึกษาของ Gradstein and Laganovich [38] 
ยอมรับว่า ระบบการศึกษาที่ได้รับทุนสนับสนุน
จากรัฐบาลสามารถส่งผลต่อความเจริญเติบโตทาง
เศรษฐกิจได้ ขณะที่ Osang and Sarkar [41] เสนอ
ว่า จ�าเป็นที่ต้องมีการผสมผสานกันระหว่างภาครัฐ
และภาคเอกชนเพื่อสวัสดิการของสังคมสูงสุด จึงจะ
สามารถส่งผลต่อความเจรญิเตบิโตทางเศรษฐกจิได้ 
นอกจากนี ้มกีารศกึษาของนกัวิชาการอกีหลายท่าน 
ท่ีมีความเห็นตรงกันว่า การลงทุนในทุนมนุษย์
มิได้จ�ากัดเฉพาะแต่การศึกษาในโรงเรียน แต่รวม
ถึงการฝึกอบรมต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการท�างาน
ด้วย ดังเช่นการศึกษาของ Clark, Matsukura 
and Ogawa [42] ชี้ให้เห็นว่า การอบรมเสมือน
เป็นการเพิ่มทักษะของแรงงาน ซึ่งส่งผลให้โอกาส
ของการท�างานในตลาดแรงงานเพิ่มขึ้น สอดคล้อง
กับการศึกษาของ Prettner [43] ท่ียอมรับว่า การ
ลงทุนมนุษย์ควบคู่ไปกับการมีชีวิตความยืนยาว
ก็จะส่งผลให้ผลิตภาพการผลิตเพิ่มขึ้น ผลิตภาพ
ที่เพิ่มขึ้นนี้ถูกส่งผ่านมาจากความก้าวหน้าทาง
เทคโนโลยีและการวิจัยพัฒนา สามารถส่งผลต่อ
ความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ เป็นไปตามทฤษฎี
การเจริญเติบโตที่มาจากภายใน (Endogenous 
Growth Model) ส�าหรับการลงทุนมนุษย์ในรูปแบบ
ของการลงทุนทางด้านสุขภาพก็เป็นสิ่งที่น่าสนใจ 
Chakraborty [44] พบว่า การมีสุขภาพที่ดี ท�าให้มี
ชีวิตที่ยืนยาว ลดอัตราการตาย ท�าให้มีระยะเวลาใน
การท�างานเชิงคุณภาพเพิ่มมากขึ้น สอดคล้องกับ 
Issa [45] ท่ีชี้ว่า การมีสุขภาพท่ีดีสามารถส่งผลต่อ
ความเจริญเติบโตทางด้านเศรษฐกิจได้ เนื่องจาก
หากแรงงานมีสุขภาพท่ีดีก็ท�าให้ผลการปฏิบัติงาน
นั้นมีคุณภาพ
ดังนั้น จึงอาจกล่าวได ้ว ่า การลงทุน
ทางด้านการศึกษา การอบรม การวิจัย ตลอดจน
สุขภาพ ล้วนส่งผลต่อการสะสมทุนมนุษย์ทั้งสิ้น ดัง
การศึกษาของ Bloom, Canning, and Fink ทีมงาน
วิจัยของ Cuaresma, Lábaj, and Pruzˇinsky และ
ทีมงานวิจัยของ Go´mez and Cos [46-48] ที่ชี้ให้
เห็นว่า ผู้สูงอายุสามารถส่งผลต่อความเจริญเติบโต
ทางเศรษฐกิจของประเทศได้ ผ่านการเพิ่มขึ้นของ
การสะสมทุนมนุษย์ เม่ือมนุษย์มีการสะสมทุนมาก
ขึ้นก็สามารถท�างานได้ยาวนานขึ้น ดังนั้น จึงมี
งานวิจัยอีกหลายชิ้นท่ีสนับสนุนให้มีการขยายอายุ
เกษียณออกไป ส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวิต ดัง
เช่นการศึกษาของ Pecchenino and Utendorf [49] 
ศึกษาแบบจ�าลองคนเหลื่อมรุ่น (OLG Model) เพื่อ
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ศึกษาผลกระทบของระบบบ�านาญ pay-as-you-go 
ในสังคมสูงอายุ ผลการศึกษาพบว่า หากขาดส่ง
เสริมด้านการศึกษาอย่างต่อเนื่องจะท�าให้ระบบ
เศรษฐกิจเจริญเติบโตในอัตราที่ลดลง เช่นเดียวกัน
กับการดูแลรักษาสุขภาพที่ศึกษาจากแบบจ�าลอง
คนเหลื่อมรุ่น (OLG Model) โดย Hashimoto and 
Tabata [50] พบว่า มีความสัมพันธ์กันโดยตรง
ระหว่างผู้สูงอายุ สุขภาพ และความเจริญเติบโต
ทางด้านเศรษฐกิจ กล่าวคือ การดูแลสุขภาพเพิ่ม
ขึ้นท�าให้จ�านวนผู้สูงอายุเพิ่มขึ้น ส่งผลต่อการจ้าง
งานในภาคของสาธารณสุขเพิ่มขึ้น อย่างไรก็ตาม 
ผลกระทบที่เกิดขึ้นนี้ Aisa and Pueyo [51] แย้งว่า 
ยังไม่ชัดเจนมากนัก เนื่องจาก การจ้างงานส่วน
ใหญ่จะอยู ่ในภาคสินค้าและบริการอื่นๆ ที่ไม่ใช่
สาธารณสุข อย่างไรก็ดี การจ้างงานโดยรวมเพิ่ม
ขึ้นตามจ�านวนผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้น นอกจากนี้ การมี
ส่วนร่วมในระดับชุมชนและท้องถิ่นของผู้สูงอายุก็
นับว่าเป็นสิ่งส�าคัญ เนื่องจากสามารถสร้างคุณค่า
ทั้งทางด้านเศรษฐกิจและสังคมได้ จากการศึกษา
ของกุศล สุนทรธาดา [52] ผู้สูงอายุมีคุณค่าทาง
เศรษฐกิจในรูปแบบที่วัดได้ ได้แก่ การท�างาน มี
รายได้ มีการออม น�าไปสู่ความมั่นคงในชีวิตและ
ลดความเสี่ยงต่อความยากจน ผู้สูงอายุมีคุณค่า
ทางสังคมในฐานะทุนมนุษย์ที่สร้างคุณประโยชน์
ให้แก่ชุมชนและสังคมโดยรวม สอดคล้องกับการ
ศึกษากิจกรรมที่แสดงถึงการยังคุณประโยชน์ของ
ผู้สูงอายุ ของเล็ก สมบัติ ศศิพัฒน์ ยอดเพชร และ
ธนิกานต์ ศักดาพร [53] ที่พบว่า ผู้สูงอายุนอกจาก
ยังคุณประโยชน์ในกิจกรรมเชิงธุรกิจที่ได้จากการ
ท�างานได้รับค่าจ้างค่าตอบแทนเป็นตัวเงินแล้ว ผู้สูง
อายุยังคุณประโยชน์ในกิจกรรมบริการอีกด้วย โดย
เฉพาะกิจกรรมที่ท�าให้แก่ครอบครัวและสังคมที่ไม่
ได้รับค่าจ้างหรือท�างานในลักษณะที่เป็นจิตอาสาซึ่ง
ไม่สามารถประเมินมูลค่าเป็นตัวเงินได้
สรุป
การพัฒนาทางการแพทย์และสาธารณสุข 
เศรษฐกิจและสังคม ท�าให้โครงสร้างของประชากร
เปลี่ยนแปลงไป ประชากรผู้สูงอายุมีสัดส่วนท่ีสูง
ขึ้นขณะท่ีประชากรวัยท�างานมีสัดส่วนท่ีลดลง ท�า
ให้หลายๆ ประเทศในโลกรวมทั้งประเทศไทย เข้า
สู่สังคมผู้สูงอายุอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ ซึ่งหากผู้สูง
อายุไม่มีรายได้หรือเงินออมเพียงพอในการด�ารงชีพ 
ย่อมเป็นภาระของประชากรในวัยท�างาน หรือ ภาค
รัฐที่ต้องจัดสรรเงินรายได้จากภาษีอากรเพื่อดูแล
ผู้สูงอายุเหล่านี้ ดังนั้น ภาครัฐอาจต้องปรับเปลี่ยน
กลยุทธ์โดยเปลี่ยนวิกฤตให้เป็นโอกาส เช่น การส่ง
เสริมให้ผู้สูงอายุสามารถท�างานได้นานขึ้นตราบเท่า
ที่ผู้สูงอายุบุคคลนั้นยังคงมีความรู้ ความสามารถ
และมีสุขภาพดี การส่งเสริมดังกล่าวย่อมส่งผลกระ
ทบต่อการจ้างงาน การออม การลงทุนและความ
เจริญเติบโตทางเศรษฐกิจในอนาคต แสดงว่า ผู้สูง
อายุอาจจะไม่ใช่ภาระของสังคมหากผู้สูงอายุนั้นยัง
คงสามารถท�าประโยชน์ให้เกิดแก่ระบบเศรษฐกิจ
ได้ ซึ่งการที่ผู ้สูงอายุจะมีคุณสมบัติดังกล่าวได้
นั้น ต้องผ่านกระบวนการท่ีเรียกว่า “การลงทุนใน
ทุนมนุษย์” [12-13] ท่ีได้อธิบายไว้ว่า ทุนมนุษย์ 
คือ ความรู้และความช�านาญท่ีมีอยู่ในแรงงาน ทุน
มนุษย์จึงเป็นปัจจัยการผลิตชนิดหนึ่งในการผลิต
สินค้าและบริการ ดังนั้น การสะสมทุนมนุษย์ เช่น 
การลงทุนทางด้านการศึกษาและสุขภาพ จะท�าให้
แรงงานนั้นมีทักษะและสามารถปฏิบัติงานได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ ย่อมส่งผลต่อความเจริญเติบโตทาง
เศรษฐกิจได้[54]
จากการศึกษา ท่ีผ ่ านมา ส ่ วนใหญ ่ 
เป็นการศึกษาเฉพาะเร่ืองหรือพิจารณาเฉพาะ 
มิติใดมิติหนึ่งเท ่านั้น ขาดการเชื่อมโยงกันใน
ลักษณะภาพรวม การศึกษาในครั้งนี้จึงวิเคราะห์
เพื่อให้เห็นภาพรวมท้ังสาเหตุการเปลี่ยนแปลง
โครงสร้างประชากร นโยบายการจัดการสังคมผู้สูง
อายุโดยครอบคลุมท้ังมิติของเศรษฐกิจและสังคม 
และบทบาทของผู้สูงอายุที่มีต่อความเจริญเติบโต
ทางเศรษฐกิจ อย่างไรก็ดี การวิเคราะห์นี้เป็นเพียง 
เบื้องต้นเท่านั้น การศึกษาในล�าดับถัดไปจะเป็น 
การศกึษาเพิม่เตมิในเชิงประจักษ์ (Empirical Research) 
โดยการเก็บข้อมูล และใช้สถิติในการวิเคราะห์ เพื่อ
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ให้การศึกษามีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น นอกจาก
นี้ จะศึกษาเรียนรู้ประสบการณ์จากประเทศที่เคย
ประสบปัญหาผู้สูงอายุ เช่น ประเทศญี่ปุ่น ตามที่
ทราบกันดีว่า ประเทศญี่ปุ่นมีสัดส่วนของประชากร
ที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไปต่อประชากรในประเทศ 
สูงเป็นล�าดับที่ 1 ของโลกเป็นแนวทางในการศึกษา 
เพื่อให้เห็นถึงปัญหาอุปสรรคตลอดจนแนวทาง
แก้ไขเพื่อน�ามาปรับปรุงและการสร้างโอกาสของผู้
สูงอายุให้มีต่อเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทย
อย่างยั่งยืน ต่อไป
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